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REGISTRO PROVINCIAL DE LAS PERSONAS | [1 L B

PROVINCIA DE MISIONES Seccidn:
MINISTERIO DE GOBIERNO
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MINISTERIO DE GOBIERNO
REGISTRO PROVINCLAL
DE LAS PERSONAS

2024 “ario de la digitalizacién y simplificaciéon administrativa, de las
Start ups, de la inteligencia artificial, del desarrollo de la
ciudadania digital, y la salud mental”.

Posadas,

EXPTE N° 2638 A- 2024 Reg. DGRPP
caratulados: “VIVIANA C R CASTILLO
S/RECTIFICACION ACTA DE NACIMIENTO
FERNANDEZ SILVIO”

SENORA DIRECTORA GENERAL DEL
REGISTRO PROVINCIAL DE LAS PERSONAS:

Cotejadas y analizadas la documentales acomparfiadas,

este Departamento Juridico y Legalizaciones del R.P.P. entiende que, salvo mejor criterio,

corresponde hacer lugar a lo solicitado a fs.1; dando el visto bueno, todo ello en virtud de lo

previsto por el Art. 85 ley N° 26413 y normativas concordantes.-

Asl opino .-

ASESORIA LETRADA DEL R.P.P.




2024 "afio de la digitalizacién y simplificacién administrativa,
de las Start ups, de la inteligencia artificial, del desarrollo de la
ciudadania digital, y la salud mental”.

MINISTERIO DE GOBIERNO

REGISTRO PROVINCIAL
DE LAS PERSONAS

Posadas, 14 de Agosto de 2024.-

DISPOSICION N° 1907/2024.-

VISTOS:
CARATULA EXPTE N° 2638 A- 2024 Reg. DGRPP caratulades: “VWIVIANA C R
CASTILLO S/RECTIFICACION ACTA DE NACIMIENTO FERNANDEZ SILVIO~
CONSIDERANDO :
SOLICITANTE CASTILLO VIVIANA C.R.
DNI -
En caracter Funcicnaria,/ RPP
de:

SOLICITA RECTIFICACION DEL:

TIPO DE ACTA | naciMmIiENnTO |
NUME RO | TOMO | FOLIO | ANO | DELEGAC ION ]
441 | 2° | 141 | 1964 | PTO RICO |
QUE , corresponds encuadrar el presente
tramite dentro del marco normativo establecido por el Articulo 85 de la Ley N°
26413, Ley I — N° 89 (Antes Ley 2970) ¥ normativas concordantes, conforme lo

dictaminado oportunamente por el Departamento Juridico y Legalizaciocones, en los
presentes autos tramite;

POR ELLO:

LA DIRECTORA GENERAL DEIL REGISTRO PROVINCIAL DE LAS PERSONAS
D I S PONE:

: RECTIFIQUESE en el ARCHIVO general =1 acta gue a continuacidn se
describe:

TIPO DE ACTA | NACIMIENTO |

NUMERO | TOMO | FOLIO | ANO [ DELEGAC ION |
4471 | 2° | 141 1 1964 | PTO RICO |
el siguiente dato: =1 apellido del Inscripto, siendo lo correcto:
“WFERNANDEZ . —

ARTICULO 2°: COMUNIQUESE oportunamente, por Departamento Despacho del
D.G.R.P.P, a la Delegacidn gue correspondiere, a los efectos del
cumplimientc de la presente disposicidn.-—

ARTICULO 3°: REGISTRESE, Comuniguese, cumplido, ARCHIVESE ror
Departamento Despacho del Registro Provincial de las Personas.—

Firmado digitalmente
ECHEVERRIA por ECHEVERRIA Paula
. . Brigida
Paula Bri [e]] da Fecha: 2024.08 22
10:30:15 -03'00'
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